
Nazwa firmy : Dorota Fornal ANFOR 
Adres: Ul. Ks. Wojciecha Karabuły 16/7 
30- 427 Kraków 
NIP: 678-123-45-16 
e-mail: anfor.krakow@gmail.com 

FORMULARZ ODSTĄPIENIA OD UMOWY- ZWROT TOWARU 

 
Oświadczam, że zgodnie z artykułem 27 ustawy z dnia 30 maja 2014 roku o prawach konsumenta 

odstępuje od umowy sprzedaży następujących towarów: 

Nazwa towaru : 

..................................................................................................................... ................. 

..................................................................................................................... ................. 

..................................................................................................................... ................. 

Numer zamówienia: .................................................................................... 

 

Data zakupu towaru:        Data otrzymania towaru: 

.................................       ............................................ 

DANE KUPUJĄCEGO: 

Imię: ................................................................................ 

Nazwisko: ................................................................................ 

Adres korespondencyjny: ................................................................................ 

Telefon (opcjonalnie):  ..............-.............-............. 

Adres  

Ulica i numer domu: ................................................................................ 

Kod pocztowy i miasto: ....................... 

Numer konta bankowego*:  ................................................................................ 

(Zwrot kosztów za zamówiony towar zostanie wysłany na numer konta bankowego) 

 

Miejscowość, data ................................. ......  

 

Podpis ...............................................    


